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MODULO AUTORIZZAZIONE DI ADDEBITO IN CONTO

( disposizioni Sepa Direct Debit)

Cognome e Nome
dell’intestatario dell’'utenza

(Cognome) (Nome)

Codice utenza, c.f., Comune e Cod Utenza cF
indirizzo

Comune, Via Civ.

Cognome e Nome
dell’intestatario del conto
corrente (Cognome) (Nome)

C.F. dell'intestatario del conto

Compilare solo se diverso dall’intestatario dell utenza

Cognome e nome del
sottoscrittore del presente

modulo (titolare o delegato ad operare sul
conto) (Cognome) (Nome)

C.F. del sottoscrittore

Compilare solo se diverso dall’intestatario dell utenza

IBAN

Banca/Posta

Recapiti Mail: Tel.

(EMAIL) (Telefono)

Il sottoscrittore autorizza la Banca/Poste Italiane sopra individuata ad addebitare, sul ¢/c indicato, tutti gli ordini di incasso elettronici inviati da COINGER Srl; gli addebiti dovranno avvenire a favore delle coordinate di COINGER SRL su riportate (o
aggiornate d'iniziativa dell’Azienda), nella data di scadenza dell'obbligazione o data prorogata d'iniziativa del creditore (fermo restando la valuta originaria concordata). Gli addebiti awerranno a condizione che vi siano disponibilita sufficienti sul
conto corrente indicato e senza necessita per la Banca/Poste Italiane di inviare la relativa contabile di addebito. ll sottoscrittore pu® opporsi all'addebito entro 8 settimane dalla data scadenza o data prorogata dal creditore. Il sottoscrittore prende
atto che sono applicate le condizioni gia indicate nel contratto di conto corrente, in precedenza sottoscritto fra le parti, o comunque rese pubbliche presso gli sporteli della Banca/Poste Italiane e tempo per tempo vigenti. Per quanto non
posizioni, sono applicate le “Norme che regolano i conti correnti di corrispondenza e servizi connessi* a suo tempo sottoscritte dalle parti, che formano parte integrante del presente contratto. vinformativa
acy.

Luogo e Data

Firma sottoscrittore Timbro COINGER

Allegati:
e copia documento di identita (o permesso di soggiorno) del dichiarante e del delegato in caso di delega
(obbligatorio);

la presente documentazione e i relativi allegati devono essere trasmessi:
l.  mezzo mail all'indirizzo coinger@pec.it;
ll.  consegna manuale c\o gli sportelli di Via IV Novembre, 7 21040 - Jerago con Orago (VA) secondo gli
orari di apertura

COMUNI SOCI

Albizzate Castiglione Olona Daverio Mornago Venegono Inferiore
Azzate Castronno Galliate Lombardo Oggiona con S. Stefano

Besnate Cavaria con Premezzo Inarzo Solbiate Arno

Bodio Lomnago Cazzago Brabbia Jerago con Orago Sumirago

Casale Litta Crosio della Valle Morazzone Vedano Olona


http://www.coinger.it/
mailto:coinger@pec.it
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